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RESUMO

Objetivo: Identificar o cuidado a familias com pessoas em condi¢des crénicas na Atengdo Priméria a Saude, por
meio de uma revisdo integrativa da literatura. Método: Trata-se de revisdo integrativa que incluiu artigos
publicados no periodo de 2010 a 2020, identificados nas bases de dados: Literatura Internacional em Ciéncias da
Saude, Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude e Banco de Dados em Enfermagem.
Foram utilizados descritores “atengdo primaria a saude” AND “familia” AND “doencas crbnicas” e “atencao
primaria a saude” AND “condigdes cronicas” AND “cuidado”. Resultados: Emergiram categorias tematicas:
Promocao da Salde na perspectiva do cuidado as familias com pessoas em condi¢Bes cronicas; Relacédo entre
familia de pessoas em condi¢Bes cronicas e profissionais de salde; e Potencialidades e desafios para a
efetivagdo do cuidado as familias com pessoas em condi¢des cronicas. A promog¢do da sadde surgiu como
ferramenta do cuidado, destacando-se a visita domiciliar. Evidenciaram-se fragilidade de aproximacédo das
equipes de salde com as familias, prevaléncia do ideério curativista e acesso fragilizado aos servigos de saude.
Considerac8es finais: Os achados deste estudo sdo importantes para Enfermagem para fomento de politicas
publicas voltadas ao cuidado das familias com pessoas em condi¢8es cronicas na Atencdo Primaria a Saude.

Palavras-chave: Atencdo Priméria & Saude. Doencga Cronica. Familia. Cuidado.

INTRODUCAO

em todo o mundo e 74% dessas mortes foram
causadas  por Doencas  Crbnicas  N&o

A definicdo de condicdo cronica diz respeito
as doencas cronicas, as doencas infecciosas, as
variadas deficiéncias, as condi¢Bes ligadas a
maternidade e ao periodo perinatal, as condi¢bes
ligadas @ manutencéo da saude por ciclos de vida,
aos distdrbios mentais de longo prazo, as doengas
metabdlicas, as doencas bucais ndo agudizadas e
as condicdes de saude caracterizadas como
enfermidades (illnesses). Isso porque tém
caracteristicas em comum, como temporalidade e
continuidade do cuidado, controle de sintomas e
longitudinalidade da atencdo, interrupcdo e
incorporacéo de rotinas de vida®?,

Em 2019, 55.4 milhdes de pessoas morreram

Transmissiveis (DCNT). O Brasil, de acordo com
0s critérios estabelecidos pelo Banco Mundial,
encontra-se entre 0s paises classificados como
renda média alta, em que, das 10 principais causas
de morte no ano de 2019, oito s&0 DCNT®4),
Deste modo, as DCNT sdo um problema de
salde global, causando mortalidade e
incapacidade. Evidéncias indicam que esse
cenario atinge principalmente usuérios que
moram em regides de risco e vulnerabilidade, o
gue tende a ser potencializado por problemas de
financiamento, gestao, provisdo de profissionais e
estruturagdo dos servigos. A partir dai, a Atencao
Primaria a Salde (APS) em conjunto com a
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Estratégia Salde da Familia (ESF) realizam a
cobertura em relagdo aos cuidados do individuo e
de suas familias®®.

Estudos apontam que familias de pessoas
comDCNT também sdo impactadas, evidenciando
a necessidade de cuidado que deve ser
direcionado, de igual forma, a essas familias(®.
Nesse sentido, desvelou-se a seguinte pergunta
norteadora: quais as evidéncias cientificas sobre o
cuidado a familias com pessoas em condicBes
cronicas na Atencdo Primaria a Saide?

Dessa forma, este artigo teve como objetivo
identificar o cuidado a familias com pessoas em
condices cronicas na Atencdo Priméria a Salde,
por meio de uma reviséo integrativa da literatura.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da
literatura. Esse tipo de estudo busca sintetizar e
analisar resultados de estudos independentes,
gerando informac6es acerca do assunto abordado.
A sua elaboracdo foi conduzida a partir de
algumas premissas®, tais como:

(a) desenvolvimento de uma pergunta a ser
respondida. O levantamento da producéo
cientifica foi conduzido a partir da formulagdo da
seguinte questdo de pesquisa: quais as evidéncias
cientificas sobre o cuidado a familias com pessoas
em condic¢Oes cronicas na Atengdo Primaria a
Saude?

(b) o estabelecimento de critérios de inclusdo
dos estudosbaseou-se no marco epidemioldgico
da evolucdo da mortalidade proporcional por
grupos de doencas no periodo de 1930 a 2009, no
Brasil. Em que se obteve crescimento relativo
rdpido das mortes por doengas do aparelho
circulatorio, por neoplasias e por causas externas,
ao mesmo tempo em que houve uma grande
diminuicdo das mortes por doengas infecciosas e
parasitarias, configurando-se a tripla carga de
doencas, com predominancia forte das condi¢es
cronicas!®. Os critérios de inclusdo definidos
para a selecdo das producles cientificas foram
estudos dos dltimos 10 anos, nos idiomas
portugués, espanhol e inglés. Como critério de
exclusdo, foram desconsiderados os artigos que
ndo respondessem a questdo de pesquisa.

(c) elaboracdo de questionario para a coleta
dos dados dos estudos. O questionario utilizado
foi composto pelos seguintes itens: autores, ano,
objetivo, metodologia e principais resultados.

(d) identificacdo de regras de inferéncia na
analise e interpretacdo dos estudos. As inferéncias
levaram as interpretacdes, no sentido de buscar
evidéncias nos documentos selecionados. Através
da leitura profunda dos artigos, indo além da
leitura aparente.

(e) revisdo dos critérios de inclusdo. Para essa
etapa ndo foi necessario rever os critérios de
inclus&o.

(f) leitura dos estudos em conjunto com o
questionario de coleta dos dados. Para essa, etapa
utilizou-se 0 questionario construido em uma
etapa anterior, buscando-se as informagdes
relativas a autores, ano, objetivo, metodologia e
principais resultados.

(9) andlise dos dados de forma sistematica
realizada através da analise tematica que
compreende trés etapas: pré-analise, exploragdo
do material e tratamento dos resultados obtidos e
interpretacao™V,

(h) discussdo e interpretacdo dos dados e (i)
relato da reviséo de forma clara. A discusséo foi
feita conforme a literatura pertinente e a sintese
dos resultados foi feita por meio da consolidacéo
das evidéncias e apresentados como contribuices
do presente trabalho.

A pesquisa atendeu ainda as recomendacGes
Preferred Reporting Items for Systematic Reviews
and Meta-Analyses (PRISMA) (identificacéo,
selecdo, elegibilidade e incluséo), na qual consta
um checklist para a elaboragcdo de estudos de
revisdo, considerando as especificidades da
revisdo integrativa, a reviso foi feita por pares®?,

A busca online foi realizada por meio da
Biblioteca Virtual em Satde (BVS), no periodo
de novembro e dezembro de 2020, nas seguintes
bases de dados: Literatura Internacional em
Ciéncias da Satude (MEDLINE), Literatura Latino
Americana e do Caribe em Ciéncias da Salde
(LILACS), Banco de Dados em Enfermagem
(BDENF). Para a selecéo dos artigos, utilizou-se a
terminologia padronizada dos Descritores em
Ciéncias da Saude (DECS), em inglés e
portugués, a saber: “atencdo primaria a saude”
AND “familia” AND “doengas cronicas”. As
figuras 1 e 2 abordam as etapas utilizadas na
realizacdo da selecdo das amostras do estudo.

Desta forma, compuseram a reviséo 10 artigos.
A analise dos achados foi realizada a partir da
leitura minuciosa das producGes com vistas ao
objetivo da pesquisa.
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Artigos identificados nas bases de dados (MEDLINE 104, LILACS 147, BDENF 10) =
261 artigos

-

~

Artigos elimimmados por
ndo responderem a
questio de pesquisa = 252

o

Artigos eliminados por
duplicidade = 4

/

TOTAL 5 artigos

[ Arigos incluidos para reviséio: (WMEDLINE 2. LILACS 2. BDENF 1) = J

Figura 1. Etapas da sele¢io dos estudos incluidos na revisdo da literatura com os descritores “atengdo
primaria a saude” AND “familia” AND “doencas cronicas”. Sobral, Ceard, Brasil, 2020.
Fonte: Os autores.

Os dados coletados dos estudos foram dispostos
em um quadro, contendo: autores, ano, objetivo,
metodologia e principais resultados para posterior
analise de forma descritiva, com a disposicao em
categorias teméticas: Promogdo da saude na
perspectiva do cuidado as familias com pessoas em

condicdes cronicas; Relagdo entre familia com
pessoas em condi¢Bes cronicas e profissionais de
salde; e Potencialidades e desafios para a
efetivacdo do cuidado as familias com pessoas em
condigdes cronicas.

Artigos identificados nas bases de dados (WIEDLINE 154, LILACS 50, BDENF 30) =
234 artigos

Artigos eliminados por
nio responderem a
questdo de pesquisa = 191

Artigos eliminados por
duplicidade = 38

Asrtigos incluidos para revisao: (MEDLINE 1, LIL ACS 3, BDENF 1) =
TOTAL 5 artigos

Figura 2. Etapas da selegdo dos estudos incluidos na revisao da literatura com os descritores “aten¢ao
primaria a saude” AND “condigdes cronicas” AND “cuidado”. Sobral, Ceard, Brasil, 2020.
Fonte: Os autores.

RESULTADOS

A revisdo foi composta pordez artigos, cujas
informagdes relativas a identificagdo estdo descritas
no Quadrol. Foi encontrado um artigo publicado no
ano de 2010, um artigo de 2012, um artigo de 2013,
um artigo de 2015, um artigo de 2016, trés artigos
de 2017, um artigo do ano de 2019 e um artigo do
ano de 2020. Houve predominio de publicagdes
nacionais em relacao as publicagdes internacionais
referentes ao assunto em foco. Nota-se o
impulsionamento  de  pesquisas  nacionais
relacionadas as Condi¢fes Cronicas na APS com
vistas ao entendimento da proposta de redes de
atencdo a saude e a discussdo de um novo Modelo
de Atencdo as CondigBes Cronicas, apds 0s estudos
e publicacBes sobre a temética a partir do ano de
20129, Em relagdo a abordagem metodoldgica,

observou-se a predominancia de pesquisas
qualitativas, do tipo descritiva. As areas de
publicacdo foram em sua maioria Enfermagem,
Medicina e também Interdisciplinar®>%),

Partindo-se das evidéncias encontradas, as
contribuicbes dos estudos supracitados estdo
apresentadas em forma de categorias tematicas.

Promocao da satide na perspectiva do cuidado as
familias com pessoas em condicdes cronicas

Observou-se nos estudos®**1719 incluidos nesta
revisao a importancia da realizacéo de atividades de
educacao em satde com familiares de pessoas com
Diabetes mellitus, a realizacdo de praticas
educativas, como orientagGes aos familiares sobre 0s
cuidados com o uso dos medicamentos e dietas,
além de orientac@es sobre as caracteristicas proprias
do crescimento e desenvolvimento das criangas com
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condicOes cronicas.Dessa forma, as atividades de
educacao em saude junto aos familiares apresentam-

essa populacéo.

se como uma importante estratégia de cuidado para

Quadro 1. Distribuicdo dos achados cientificos em relagdo ao cuidado as familias com pessoas em condicfes
cronicas, quanto aos autores, ano, objetivo, metodologia e principais resultados. Sobral, Ceara, Brasil, 2020.

AUTORES/ANO

OBJETIVO

METODOLOGIA

PRINCIPAIS RESULTADOS

Carreira,Rodrigues™

2010

Identificar as dificuldades vivenciadas
pelas familias de idosos em condigéo
cronica e que buscam assisténcia na
Unidade Bésica de Satide (UBS)

Estudo qualitativo

Referencial metodoldgico a Teoria Fundamentada nos
Dados e o referencial tedrico Interacionismo Simbélico.
Participaram da pesquisa oito familias de idosos com
doenca cronica.

As familias relatam problemas da n&o continuidade
dos programas realizados pelas UBS quando mudam a
gestdo politica, bem como a frequente alteracéo dos
membros da equipe de salde, podendo levar a
descontinuidade do tratamento e ao rompimento de
vinculos entre populacéo e profissionais de satide.

Prata, Cunha, Pereira,Nichiata
(14

2012

Relatar experiéncias na assisténcia
farmacéutica realizada por uma
Unidade Bésica de Satde (UBS) do
Municipio de S&o Paulo

Relato de Experiéncia.

A farmacéutica da Unidade desenvolveu, em articulagéo
com a gerente e os profissionais que participam das
reunides técnicas do servico, a estratégia assistencial

de acompanhamento do uso das medicagdes em domicilio
para os usuérios com mais dificuldades na adeséo ao
tratamento.

Dialogo com o paciente e familia sobre a importancia
do acompanhamento do uso da prescricéo e o descarte
adequado das medicacdes, abordando, inclusive, as
preocupacdes com o meio ambiente.

Tracy, Bell,Nickell, Charles,
Upshur(15)

2013

Projetar e avaliar um novo modelo
interprofissional de cuidado para
idosos residentes na comunidade com
necessidades de satide complexas. Um
objetivo secundario foi explorar o
potencial desse novo modelo como
uma oportunidade de treinamento
interprofissional.

Estudo transversal

A clinica IMPACT é um modelo inovador de atengéo
priméria interprofissional para pacientes idosos com
necessidades de satde complexas. A equipe abrangente é
composta por médicos de familia, enfermeira comunitaria,
farmacéutico, fisioterapeuta, terapeuta ocupacional,
nutricionista e assistente social comunitaria. O modelo é
projetado para acomodar estagiarios de cada disciplina.
As consultas dos pacientes duram de 1h 30min a 2 horas,
durante as quais uma ampla gama de questdes médicas,
funcionais e psicossociais sdo investigadas por toda a
equipe interprofissional.

O modelo IMPACT & consistente com as iniciativas de
politicas em andamento na reforma da atengéo
priméria e aprimora o atendimento comunitario para
os idosos.Refinamento e avaliagdo continuos do
modelo de pratica interprofissional, além da realizacao
da visita interprofissional ampliada para os pacientes e
familiares, que permitiu tempo e espaco suficientes
para que levantassem e discutissem multiplos
problemas com uma equipe de profissionais.

Duarte, Silva, Tavares, Nishimot,
Walty,Sena®®

2015

Analisar o trabalho da enfermagem no
cuidado as criancas com condices
cronicas na atengdo primaria a salde

Estudo de abordagem qualitativa

desenvolvido por meio de entrevistas com 23
profissionais de enfermagem de 16 Unidades Basicas de
Satde do Municipio de Belo Horizonte. Os dados foram
analisados a partir da perspectiva critica procurando-se
identificar os temas comuns no material empirico.

Prética educativa que oportuniza as maes e aos
familiares uma melhor compreenséo da condicéo
cronica e orientacdes sobre os cuidados com o uso dos
medicamentos e dietas, manuseio dos dispositivos para
este fim, posicionamento e estimulacao da crianca,
além das orientagdes sobre as caracteristicas proprias
do crescimento e desenvolvimento de uma crianca
com cronicidade.

Costa, Cazola, Tamaki®™"

2016

Avaliar a aplicacdo do Assessment
ofChroniclllnessCare (ACIC) e seus
resultados junto aos profissionais de
equipes da Estratégia Satde da
Familia, em Campo Grande (MS)

Estudo descritivo de abordagem quanti-qualitativa

A amostra constituiu-se de 30 profissionais em 5 equipes
e a coleta de dados foi realizada em maio e junho de 2014,
por meio do instrumento ACIC.

Os resultados apontaram para praticas educativas,
como orientacdes aos familiares sobre os cuidados
com o uso dos medicamentos e dietas, além de
orientacdes sobre as caracteristicas préprias do
crescimento e desenvolvimento das criancas.

Almeida, Cruz, Fernandes, Lima,
Lago™®

2017

Analisar a formagéo do enfermeiro
sobre agdes educativas desenvolvidas
na Atencéo Bésica

com pessoas que vivem com Diabetes
mellitus.

Pesquisa de natureza qualitativa, realizada com 28
enfermeiras da Atengdo Basica, em Teresina, estado do
Piauf, Brasil. Os dados foram coletados de abril a junho
de 2015 por meio de entrevistas e analisados pela técnica
do discurso do sujeito coletivo.

Realizagéo de atividades de Educaco em Satde com
familiares de pessoas com Diabetes, bem como a
busca para compreender melhor as caracteristicas
familiares em ambientes domésticos.

Salci, Meirelles, Silva™

2017

Avaliar a atengdo a salde desenvolvida
pelos integrantes da Atencao Priméria a
Saude as pessoas com diabetes mellitus
na perspectiva do Modelo de Atencao
as Condicdes Cronicas.

Estudo qualitativo e metodoldgico da pesquisa avaliativa.
Para a coleta de dados, foram realizadas 38 entrevistas
com profissionais de satide e gestores; observacao das
atividades realizadas pelas equipes de salde; e anélise de
25 prontudrios de pessoas que recebiam esse atendimento.

No ambito meso, existia desarticulagao entre os
profissionais da Estratégia Satide da Familia, destes
com os usuarios, familia e comunidade.

Wong-Cornall, Parsons, Sheridan,
(ZKO()eneaIy

2017

Analisar a contribuicéo do cuidador
familiar para a continuidade do cuidado
em alinhamento com o modelo de
Haggert.

Estudo de caso. Dados analisados de entrevistas de 13
cuidadores familiares em um estudo de caso de atencéo
priméaria a satide na Nova Zelandia - uma Organizagdo
Provedora Maori - para determinar o alinhamento do
cuidado familiar com os trés niveis de continuidade do
cuidado (continuidade relacional, continuidade
informacional e continuidade gerencial).

Alinhamento das tarefas, responsabilidades e relacées
do cuidado familiar com os trés niveis de continuidade
do cuidado. Cuidadores familiares 1) estabeleceram
parceria com provedores para estender o cuidado
cronico ao lar; 2) transferiu e contribuiu com
informagdes de um provedor/ servigo para outro; 3)
apoiou a gestdo de cuidados consistentes e flexiveis.

Ramalho, Silva, Machado, Vaz, Souza,
Collet®

2019

Evidenciar a discursividade de agentes
comunitérios de sadde acerca da
contribuicéo de suas a¢des de cuidado
para 0 manejo da doenga cronica de
criangas/

adolescentes na atengdo priméria.

Estudo qualitativo, realizado em um municipio paraibano,
de novembro de 2015 a maio de 2016, com 10 Agentes
Comunitérios de Sadde que atuam na Estratégia Satide da
Familia. Os dados foram coletados por meio da entrevista
semiestruturada e interpretados com base na anélise do
discurso.

Na atengo primaria, as acdes de cuidado ndo atendem
as especificidades das necessidades de satde de
criancas/adolescentes com doenga cronica, sendo
necessario o acompanhamento destes por servicos
especializados da rede de atencéo. O cuidado
encontra-se desarticulado entre os membros da equipe
e esta centrado nas condicGes agudas ou na atualizagao
de receitas médicas. Apesar dessas fragilidades, o
processo de trabalho dos agentes comunitérios de
salde permite escuta qualificada, confianga e
seguranca na relagdo com a familia, possibilitando a
formagéo de vinculo.

Favaro, Marcon, Nass, Reis, Ichisato,
Bega, Paiano, Lino®

2020

Apreender como os enfermeiros da
Estratégia Satde da Familia se
percebem em relagéo ao conhecimento
€ preparo para assistir as criancas com
necessidades especiais de sadde e suas
familias e como avaliam o acesso delas
20s servicos de salde.

Estudo descritivo, exploratério de abordagem
qualitativa, realizado na atengéo primaria a saide. Os
dados foram coletados por meio de entrevista
semiestruturada com 14 enfermeiros das equipes da
Estratégia Sade da Familia. As entrevistas foram
transcritas na integra e depois submetidas a anélise de
contetido, modalidade tematica.

Despreparo para assisténcia e suas implicacdes e
acesso aos servicos de satide da rede de atencao as
criangas com necessidades especiais de salde, que
mostra que os enfermeiros, em sua maioria, no se
sentem capacitados para oferecer assisténcia de
qualidade; avaliam o acesso dessas criangas e suas
familias aos servicos de satde como dificultado,
devido a multiplicidade de condigdes apresentadas por
elas.

Fonte: Os autores.

A realizagdo de visitas domiciliares também foi
evidenciada no fomento de praticas de educacdo em

salde junto as familias e apontamentos para as

acBes desenvolvidas pelos agentes comunitarios de
saude, identificando no seu processo de trabalho a

construgdo de vinculos com a familia, o que facilita

a vivéncia e o enfrentamento do adoecimento
cronico por parte dos familiarest31417:18),

Relacdo entre familia de pessoas em condigdes
cronicas e profissionais de satde
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Na relacdo da familia de pessoas em condicdes
crénicas e profissionais de salde, os estudos desta
revisdo®19 apontaram, na assisténcia as pessoas
com Diabetes mellitus na APS, o déficit na
integragdo dos profissionais de saiide com a familia,
assim como seu contexto social.O que levanta a
discussdo de que a falta de integracdo dos
profissionais de salde com a familia, assim como
seu contexto social, acena para a auséncia de
convergéncia da pratica com os principios da ESF,
da integralidade e do Modelo de Atengéo as
Condicbes Cronicas, em que a familia deve ser
envolvida no plano de cuidado.

O Modelo de Atencdo as Condicbes Cronicas
incorpora 0s ambitos macro, meso e micro. O
ambito macro corresponde as macropoliticas que
regulam o sistema de atengdo a saude; o &mbito
meso Vversa sobre as organizacOes de salde e da
comunidade; e o a&mbito micro contempla as
relagbes entre as equipes de saude e as pessoas
usudrias e suas familias®®,

Em contrapartida, outros estudos desta
revisdo®?Ytambémevidenciaram que a relacdo de
cuidador familiar e profissional de saude foi
fundamental para permitir a continuidade do
relacionamento entre profissional e paciente e mais
especificamente do vinculo estabelecido entre o
agente comunitario de salde e a familia para a
realizacdo das acbes de cuidado a crianca e
adolescente com doenca crbnica na APS, as quais
sdo facilitadas por meio da relagdo de confianga
existente entre esses sujeitos.Os profissionais de
satde foram, além de cuidar das condigBes de salde
de seus pacientes, para cuidar de outros membros da
familia, revelando um entendimento centrado na
familia sobre o gerenciamento de cuidados cronicos.

Potencialidades e desafios para a efetivacdo do
cuidado as familias com pessoas em condicdes
cronicas

As evidéncias dos estudos desta revisiao®
mostraram as potencialidades ao cuidado as familias
com pessoas em condigBes cronicas, a exemplo do
estudo realizado no Canada, que apresenta a clinica
do Modelo Inovador de Atencdo Primaria
Interprofissional (IMPACT), que contribuiu para o
refinamento e avaliacdo continuos do modelo de
prética interprofissional, além da realizagdo da visita
interprofissional ampliada para os pacientes e
familiares, que permitiu tempo e espaco suficientes
para que levantassem e discutissem multiplos

problemas com uma equipe de profissionais.

Outro aspecto apresentado pelos artigos desta
revisdofoi o autocuidado apoiado, demonstrado
pelo maior conhecimento por parte dos profissionais
de salde em relagdo as condigBes crbnicas, no
acolhimento das preocupacfes das pessoas e Seus
familiares, e as intervencOes efetivas, que levam a
mudancas de comportamento das pessoas e familias.

Como desafios para a efetivacdo do cuidado as
familias com pessoas em condicBes cronicas, um
estudo desta revisdo®Y evidenciou o acesso
fragilizado pelas familias a Unidade Bésica de
Salde, por desacreditarem na resolutividade do
servico ou por terem plano de satde. Esta descrenca
no servico por parte dos familiares esta
fundamentada tanto pela dificuldade de acesso e
resolutividade, como pela demora, levando-os a
buscar outros servigos da rede de atencéo a satde ou
mesmo a investir em planos de salde privados para
manter o acompanhamento continuo de seus filhos.

DISCUSSAO

A Atencdo Priméria a Salde é reconhecida como
fundamental para o acesso universal aos servigos de
salde. No Brasil, um dos mecanismos de
fortalecimento da Atencdo Primaria & Salde é a
Estratégia Saude da Familia, que se fundamenta na
atencdo a salde de familias com pessoas em
condicOes cronicas na perspectiva da inclusdo de
acBes individuais e coletivas de promogéao a saude,
prevencdo de doengas, diagnostico, tratamento,
reabilitago e reducio de danos®?),

Os resultados do presente estudo apontam para a
educacdo em salde no cuidado das familias com
pessoas em condigBes cronicas comoum aspecto
necessario, devendo-se contextualizar e valorizar as
circunstancias sociais e culturais especificas de cada
sujeito, nos seus conhecimentos, experiéncias e
valores.

Embora a educacdo em saude possua carater
mais amplo, ela é considerada um dos principais
dispositivos para a viabilizagdo da promocéo da
salde, auxiliando no desenvolvimento da
responsabilidade individual e na prevencdo de
doencas na pessoa e na familia. Assim, promover
salde funciona como uma ferramenta para
impulsionar mudangas ndo s6 no setor da saude
como também na sociedade, desempenhando o
cuidado nas relagbes humanas e nas préticas de
salde e que, em conjunto com as premissas da APS,
possibilita 0 resgate de valores essenciais para a
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construcdo de novas relagbes sociais pautadas no
respeito, na ética, na solidariedade e no cuidado,
tendo-se a educacdo em salde como
potencializadora da efetivagdo da promocdo da
salide®),

Observa-se também o uso da estratégia da visita
domiciliar como prética para efetivacdo do cuidado
e promogdo da saude das pessoas em condicdes
cronicas e de suas familias, mas especificamente
efetivada pelos agentes comunitérios de saude, na
medida em que entregam material para curativo,
fazem acompanhamento de possiveis alteragdes da
pressdo arterial e de cuidados com o uso das
medicagBes, no intuito de verificarem o uso correto,
oportunizando assim a comunicagdo entre 0 agente
comunitério de salde e os outros profissionais de
salide envolvidos no cuidado®.

Neste sentido, considera-se que os profissionais
de saude com acesso as narrativas dos membros da
familia e o conhecimento do significado das
experiéncias sdo essenciais e determinantes para a
construcdo de intervencgdes terapéuticas eficazes que
possibilittem bem-estar a familia®’. O que suscita
um elemento-chave evidenciado neste estudo para o
cuidado de familias de pessoas com condicdes
crénicas, que foi a pratica interprofissional, tendo a
perspectiva ampliada do cuidado a satde no que se
refere a atuagdo profissional e concepcdes de salde
que remetem ao reconhecimento da necessidade de
um elenco variado de profissionais. De modo a
contemplar as multiplas dimensfes presentes nas
necessidades de salde de usuarios e familias.
Assim, a complexidade das necessidades de salde e
da organizagao dos servigos aponta para a tendéncia
crescente de substituicBo da atuacdo isolada e
independente dos profissionais pelo trabalho em
equipe e colaboracéo interprofissional®,

O autocuidado também foi evidenciado como
potencialidade para a efetivacdo do cuidado as
familias e pessoas em condigBes cronicas. As agles
de autocuidado apoiado visam empoderar as pessoas
com condicoes cronicas e suas familias, ajudando-as
a entender o seu papel central no gerenciamento da
doenca, tomar decisdes informadas sobre cuidados e
engajar-se em comportamentos saudaveis®. Um
estudo® com criancas em condigdes cronicas
revela que na vivéncia da condigdo cronica da
crianga, a sua familia vai acumulando saberes
indispensdveis para realizagdo dos cuidados
cotidianos. Mas a construcdo desses saberes deve
ser subsidiada pela atuacdo dos profissionais de
saude, por meio do dialogo, troca de conhecimentos

e fornecimento de informagdes.

Neste sentido, na relacdo entre familia e
profissionais de salude em situaches em que o
paciente se encontra limitado, o enfermeiro deve
também prestar atendimento com apoio e orientacdo
para a familia do paciente, que precisard da ajuda
dos mesmos®©Y,

Outro achado importante desta revisdo foi a
forma como as familias com pessoas em condi¢oes
cronicas tém enfrentado dificuldades em relagdo ao
acesso aos servicos publicos de saude. Estudo®?
sobre a capacidade institucional dos servicos de
saude antes, durante e ap6s a implantagdo do
Modelo de Atencdo as Condicdes Cronicas
(MACC) corrobora ao apresentar uma relevante
participacdo na prestacdo de servigos privados no
cuidado a essas condigdes, que mesmo com elevada
cobertura dos servigos publicos de salde, observa-se
cobertura de plano privado importante (34,9%),
superior, a cobertura do Brasil (24,1%).

Assim, como desafio ao cuidado direcionado a
familias com pessoas em condicdes cronicas, tem-se
a predominancia de cuidados com enfoque no
manejo da doenca, curativista, e ndo propriamente
na necessidade da familia, com o uso apenas de
estratégias de aumento do grau de
corresponsabilidade  do  cuidado.  Pesquisas
demonstram que os servicos ofertados na Atencdo
Priméria a Salde sdo voltados para a doenca e a
medicalizagdo dos problemas apresentados pelos
usudrios e familias, sendo as necessidades em salde
resumidas na pratica cotidiana dos servicos as
demandas dos processos fisiopatolégicos que
envolvem o adoecimento®34),

CONSIDERACOES FINAIS

O cuidado a familias com pessoas em condicoes
crénicas na Atencdo Primaria a Saude possui como
potencialidade a promoc¢do da saude, destaca-se
também o papel fundamental da visita domiciliar
como cuidado extensor de salde direcionado para as
familias.

Como desafio ao cuidado a familias com pessoas
em condi¢Bes cronicas na Atengdo Priméria a
Saude, evidenciou-se a discussao acerca dos estudos
que refletem sobre a fragilidade de aproximacao das
equipes de satde com as familias. E necesséria a
reflexdfo para a importancia do trabalho
interprofissional em salde como saida para a
resolutividade de questfes que envolvem situagdes
cronicas em saude e especialmente no cuidado as
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familias.

Ademais, 0 estudo pontua também como
desafios a prevaléncia do idedrio curativista, acesso
fragilizado a servigos de saldeda Atencdo Primaria
a Saude, direcionado para familias de pessoas em
condi¢des cronicas.

Destaca-se a importancia dos achados desta

politicas publicas voltadas ao cuidado das familias
com pessoas em condi¢Bes cronicas na Atencdo
Priméria a Sadde.

Como limitagdo do estudo, aponta-se para o fato
dos artigos selecionados terem maior énfase na
literatura nacional, que detinha um ndmero maior de
artigos, restringindo a variedade das evidéncias.

revisao para a area da Enfermagem, para fomento de

CARE FOR FAMILIES WITH PEOPLE WITH CHRONIC CONDITIONS IN PRIMARY HEALTH
CARE: INTEGRATIVE REVIEW

ABSTRACT

Objective: To identify care for families with people with chronic conditions in Primary Health Care, through an integrative
literature review. Method: This is an integrative review that included articles published from 2010 to 2020, identified in
the databases: International Literature in Health Sciences, Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences
and Database in Nursing. The keywords "primary health care" AND "family" AND "chronic diseases" and "primary health
care" AND "chronic conditions" AND "care" were used. Results: Thematic categories emerged: Health Promotion from
the perspective of caring for families with people with chronic conditions; Relationship between family of people with
chronic conditions and health professionals; and Potentials and challenges for effective care for families with people with
chronic conditions. Health promotion emerged as a care tool, with emphasis on home visits. There was a weakness in
the approximation of the health teams with the families, the prevalence of the curative ideology and weakened access to
health services. Final considerations: The findings of this study are important for nursing to promote public policies
aimed at the care of families with people with chronic conditions in Primary Health Care.

Keywords: Primary Health Care. Chronic Disease. Family. Care.

CUIDADO A FAMILIAS CON PERSONAS EN CONDICIONES CRONICAS EN LA ATENCION
PRIMARIA A LA SALUD: REVISION INTEGRADORA

RESUMEN

Objetivo: identificar el cuidado a familias con personas en condiciones cronicas en la AtencionPrimaria de Salud, por
medio de una revision integradora de la literatura. Método: se trata de una revisién integradora que incluy6 articulos
publicados en el periodo de 2010 a 2020, identificados en las bases de datos: Literatura Internacional en Ciencias de la
Salud, Literatura Latino Americana y del Caribe en Ciencias de la Saludy Banco de Datos en Enfermeria.
Fueronutilizados descriptores “atengdoprimaria a saude” AND “familia” AND “doengascronicas” y “atengdoprimaria a
saude” AND “condigdescronicas” AND “cuidado”.Resultados: surgieron categorias tematicas: Promocion de la Salud
en la perspectiva del cuidado a las familias con personas en condiciones cronicas; Relacion entre familia de personas
en condiciones cronicas y profesionales de salud; y Potencialidades y desafios para la realizacion del cuidado a las
familias con personas en condiciones crénicas. La promocién de la salud surgi6 como herramienta del cuidado,
destacandose la visita domiciliaria. Se evidenciaron fragilidad de aproximacion de los equipos de salud conlas familias,
prevalencia del ideario curativistay acceso debilitado a los servicios de salud. Consideraciones finales: los hallazgos
de este estudio son importantes para la Enfermeriapara el fomento de politicas publicas dirigidas al cuidado de las
familias con personas en condiciones crénicas en la Atencion Primaria de Salud.

Palabras clave: Atencién Primaria de Salud. Enfermedad Crénica. Familia. Cuidado.
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